) Cuadro 5
Indice de actividad de la enfermedad de Crohn en niios (PCDAI)*

1. Historia clinica (recuerdo de una semana)

Dolor abdominal
Ninguno 0
Leve, de corta duracion, no interfiere con la actividad normal 5
Intenso, de larga duracion, afecta la actividad normal, nocturno 10
Deposiciones (por dia)
0-1 deposiciones liquidas, son ausencia de sangre 0
Hasta 2 deposiciones semi-blandas con sangre, o 2-5 deposiciones liquidas 5
Sangrado abundante o > deposiciones liquidas o diarrea nocturna 10
Estado general y capacidad funcional
Bueno. Actividad no limitada 0
Regular. Dificultades ocasionales para mantener las actividades habituales
Muy deficiente. Limitaciones frecuentes de las actividades. 10
2. Analitica
Velocidad de sedimentacion globular (en mmm/h)
<20 0
20-50 25
> 50 5
Albumina (g/1)
> 35
31-34
<30 10
Hematocrito (%)
<10 afios Varén 11-14 afios Varén 15-19 afios Mujer 11-19 afos
>33 >35 >37 >34 0
28-32 30-34 32-36 29-33 2-5
<28 >30 <32 <29 5
3. Exploracion
Peso
Aumento de peso, peso estable voluntario o adelgazamiento 0
Peso estable involuntario, adelgazamiento de 1 a 9% 5
Adelgazamiento > 10 % 10
Abdomen
No se observan masas abdominales ni dolor con la palpacion 0
Dolor con la palpacion o masas abdominales sin dolor con la palpacion 5
Dolor con la palpacion, contractura abdominal o masa abdominal definida 10
Talla (completar sélo al diagnéstico)
Disminucion de menos de una escala* (* 1 escala = 2 percentiles) 0
Disminucion de 1 a 2 escalas
Disminucion de mas de 2 escalas 10

Talla (completar sélo durante el sequimiento)

Velocidad de crecimiento > - 1 DE 0
Velocidad de crecimiento < - 1 DE o > - 2DE 5
Velocidad de crecimiento > - 2 DE 1
Enfermedad perirrectal

No. Colgajos o papilomas cutaneos asintomaticos 0
1-2 fistulas indoloras, drenaje, sin dolor con la palpacion 5
Fistulas activas, drenaje, dolor con la palpacién o absceso 1
Manifestaciones extraintestinales

No 0
1

2 6 mas 10
PCDAI Puntuacion total (0 a 100)

PCDAI> 30: Enfermedad moderada o grave PCDAI> 11y <30 : Enfermedad leve PCDAI < 10 Remision clinica

* Tomado de Hyams JS, Ferry GD, Mandel FS, et al.*°



